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PREGUNTAS

Los planes de emergencia especiales de las comunidades auténomas:

a) Sonlos que establecen el mecanismo de coordinacidn entre comunidades auténomas
cuando la emergencia afecta a mas de una.

b) Solo existen los de inundaciones y emergencia sismica.

c) No existen ya que los planes especiales son competencia exclusiva del Estado.

d) Deben pasar la homologacion de Proteccidn Civil, que regula sus contenidos a través de las
directrices basicas.

Es falso en relacion a los planes de emergencias:

a) Los planes territoriales se refieren a un riesgo concreto en un territorio.

b) Los planes territoriales los elabora la administracién competente.

c) Los planes de autoproteccion son responsabilidad del titular de la actividad.
d) Los planes especiales se refieren a un riesgo concreto.

Un plan de proteccidn civil territorial es:

a) Un plan que se disefia para riesgos derivados de situaciones bélicas y de emergencia nuclear.

b) Son planes elaborados por empresas, centros, establecimientos, etc., para atender la zona
donde se desarrolla su actividad.

c) Aquel que se disefia en previsidn de todos los riesgos que se puedan presentar en una zona
concreta.

d) Un plan de emergencias elaborado por un municipio.

En el momento en que se produce una emergencia o en que se detecta que esta es inminente:
a) Se activa el plan de emergencia.

b) Se elabora el plan de emergencia.

c) Seimplementa el plan de emergencia.

d) Se ejecuta el plan de mantenimiento del plan de emergencia.

El alcance de un plan territorial:

a) Determina el ambito territorial del plan.

b) Concreta las metas que se plantean en el plan.

c) Establece su duracion, tras la cual se debe actualizar.
d) Describe los riesgos a los que va orientado el plan.

Conocer qué eventos catastréficos pueden producirse y recopilar informacién sobre ellos:

a) Resulta esencial para identificar las actuaciones mas adecuadas para evitarlos o mitigar sus
efectos.

b) Es funcién de organismos internacionales, que proporcionan la informacidn necesaria a las
autoridades locales.

c) Permite en todos los casos adoptar medidas que eviten la catdstrofe.

d) Solamente tiene interés cientifico.

Los planes estatales:
a) Solo se aplican cuando la situacién sea declarada de interés nacional.



b) En el caso de emergencias que se puedan resolver mediante los medios y recursos
gestionados por los planes de comunidades auténomas, el plan estatal juega un papel
complementario a estos.

c) Son el conjunto de los planes especiales autondmicos.

d) Son planes territoriales.

8) El Sistema Nacional de Proteccién Civil:
a) Integra la actividad de proteccién civil de todas las administraciones publicas.
b) Integra la actividad de proteccion civil de la Administracidon General del Estado.
c) Es el érgano de proteccidn civil de la Administracién General del Estado.
d) Es el érgano de cooperacidn entre administraciones en materia de proteccion.

9) Para plantear las actuaciones mdas adecuadas para evitar o mitigar los efectos de eventos

catastroficos:

a) Se deben plantear sélo las medidas que se puedan poner en practica sin afectar a los
presupuestos publicos.

b) Es necesario conocer de qué recursos se dispondra para aplicarlas.

c) Es necesario saber qué recursos proporcionaran las organizaciones internacionales para
ponerlas en practica.

d) Se debe pensar en grande y plantear medidas ambiciosas que puedan evitar o mitigar los
efectos en el mayor grado posible, aunque de momento no haya recursos para aplicarlas.

10) Una vez elaborado el plan de emergencias se debe proceder a:
a) Preparar a los equipos y proporcionarles la informacién y la formacidn necesarias para que
sean capaces de ejecutar las intervenciones planificadas.
b) Presentarlo a la Unién Europea y esperar a que lo validen.
¢) Archivarlo hasta que sea necesario ponerlo en practica.
d) Realizar un mantenimiento anual.
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La principal diferencia entre medios y recursos es:

a) Que los medios son personas y los recursos son materiales.

b) Que los medios son materiales y los recursos son personas.

c) Que los recursos son elementos fijos que se encuentran en la zona.

d) Que los medios se dividen en personales y materiales y los recursos son personales.
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El inventario de riesgos potenciales da respuesta a la pregunta:

a) ¢éQué puede suceder?

b) ¢Qué podemos hacer para evitar dafios o reducirlos en lo posible?
c) ¢éQuién se va a ocupar de ello?

d) ¢éCon qué contamos para enfrentarnos a ello?

13) Un mapa base:
a) Es el mapa inicial sobre el que elaboramos el mapa de riesgos de la zona.
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b) El mapa resultante de afadir toda la informacion necesaria para prevenir cualquier riesgo en
esa zona.

c) Elmapa de la base de operaciones del plan de emergencia.

d) Un mapa en el que hemos de dibujar todas la isolineas si la zona es montafiosa o con
grandes desniveles

La cuantificacidn de un riesgo:

a) Se usauna Unica escala en Espafia para cuantificar riesgos.

b) Se basa en la probabilidad de que ocurra sin tener en cuenta donde ocurre dicho riesgo.

c) Nos sirve para saber si hay o no que tomar medidas preventivas y de actuacién delante de un
riesgo concreto.

d) Los instrumentos que se usan para cuantificar un riesgo son el indice de probabilidad (IP) y el
indice de dafios (ID).

El catalogo de recursos movilizables da respuesta a la pregunta:

a) ¢éQué podemos hacer para evitar dafios o reducirlos en lo posible?
b) ¢Qué puede suceder?

c) ¢éCon qué contamos para enfrentarnos a ello?

d) ¢Quién se va a ocupar de ello?

El valor que se asigna a un riesgo que se obtiene teniendo en cuenta la probabilidad de que
ocurra el suceso y los dafios que ocasionaria se denomina:

a) fIndice de peligrosidad.

b) indice de riesgo.

c¢) Indice de dafios.

d) indice de probabilidad.

17) Si un suceso tiene un indice de probabilidad de 2 y un indice de dafios de 2, su indice de riesgo

sera:
a) 1.
b) 6.
c) 5.
d) 4.

18) Una piscina municipal en una emergencia es:

a) Unrecurso.

b) Un recurso, solamente si la companiia eléctrica lo acepta.
c¢) Un medio material.

d) Unainfraestructura no movilizable.

19) Para comparar indices de riesgo de diferentes planes de emergencia:

a) Primero hemos de verificar qué escalas se han usado en cada caso.

b) Comparamos los valores numéricos finales y sacamos conclusiones.

c) No se pueden comparar en ningln caso.

d) Sise han usado diferentes escalas debemos recalcular los indices usando la escala
estandarizada.

20) La gravedad de las consecuencias que puede ocasionar el suceso queda reflejada en:

a) Indice de peligrosidad.



b) indice de probabilidad.
c¢) findice de dafios.
d) findice de riesgo.

21) El CECOP es:
a) Elcentro de emergencias de catdstrofes operativo provincial.
b) El centro cooperativo de planificacion.
c) Elcentro de coordinacion operativa.
d) El centro espafiol de colaboracién en operaciones peligrosas.

22) Las medidas de intervencion son:
a) Lasrespuestas reales que se producen ante el fenédmeno, independientemente de la
planificacion que se hubiera efectuado.
b) Las medidas de rescate y atencidn sanitaria previstas.
c) Las medidas destinadas a detener el fendmeno y evitar el efecto dominé.
d) Las respuestas previstas para proteger y socorrer a las personas y los bienes.
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Las actividades para controlar la fuga de un producto quimico que estd causando una nube tdxica
son:

a) Medidas de proteccidn a los bienes.

b) Medidas para combatir el suceso catastrofico.

c) Medidas de prevencion.

d) Medidas de proteccién a la poblacién

24) Las medidas de respuesta tienen por objetivo:
a) Recuperar la situacion previa a la emergencia.
b) Reducir los dafios secundarios y evitar el efecto dominé.
c) Evitar o mitigar los dafios directos que puede causar el suceso.
d) Eliminar un riesgo o reducir en lo posible sus efectos.

25) La zona se socorro en la sectorizacidn de una emergencia:
a) Eslazona donde se efectian las tareas de rescate y a ella solo puede acceder personal
autorizado.
b) Eslazona donde se ha producido la emergencia y en la que hay riesgos para las personas.
c) Esunazona circundante al drea de rescate, a la cual solo puede acceder personal autorizado.
d) Eslazona mas externa, y en ella se ubican los equipos de apoyo.
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El grupo de intervencidn operativa incluye:

a) A personal especialista en asistencia psicosocial.

b) Alos cuerpos de bomberos y demas personal especializado en busqueda y rescate.

c) Alos distintos cuerpos y fuerzas de seguridad.

d) A los profesionales y personas voluntarias que distribuyen y suministran productos de
primera necesidad a la poblacion.

27

~

El puesto de mando avanzado:
a) Coordina el gabinete de informacion.



b)
c)
d)

Depende exclusivamente del director del CECOP.
Depende del érgano asesor.
Coordina sobre el terreno a los grupos de intervencion.

28) Es una tarea de socorro que corresponde el equipo sanitario:

a)
b)
c)
d)

El salvamento fluvial.

La busqueda de personas desaparecidas.
El rescate de victimas.

La clasificacién de victimas.

29) El protocolo basico en la atencién sanitaria inicial a las victimas traumaticas incluye:

a)
b)
c)
d)

Busqueda y rescate.

Estabilizacion, triaje y evacuacidon mediante norias.

Soporte vital avanzado y traslado a un hospital de campafia.
Soporte vital basico y traslado inmediato a un centro hospitalario.

30) La informacion preventiva a la poblacién:

a)

b)
c)
d)

Pone en conocimiento de la poblacidn las normas legales que deben cumplir en relacién a un
determinado riesgo.

Se lleva a cabo mediante cursos, tras los cuales se emite un certificado de capacitacién.

Es la informacidn sobre el seguimiento del riesgo que se hace publica.

Proporciona recomendaciones para reducir un riesgo o minimizar los dafos si se produce el
suceso.

31) Cuando se detecta un incremento notable de un riesgo se declara:

a)
b)
c)
d)

Prealerta.

Alarma en nivel 3.
Alarma en nivel 2.
Alerta.

32) La situacion de emergencia y el nivel de activacion del plan que corresponda los activa:

a)
b)
c)
d)

El director de Proteccidn Civil.

El teleoperador que recibe la llamada de emergencia.

El CECOP.

El primer equipo de emergencias que llega al lugar de los hechos.

33) La declaracién de un nivel 2 de emergencia:

a)
b)
c)
d)

Es una fase de prealerta.

Corresponde a una situacion tipo 3.

Es el nivel en que se activan los planes de emergencias en el caso de sucesos inesperados.
Implica que todos los medios y recursos previstos en el catalogo se activan.

34) La activacién del plan de emergencias se efectua:

a)

Cuando se detecta un incremento del riesgo o cuando se produce la emergencia.
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b) Desde que se aprueba queda activado.
c¢) Cuando lo establece el presidente del gobierno.
d) Inmediatamente tras el suceso catastrofico.

La evaluacién de un plan de emergencias:

a) Siempre la llevan a cabo personas externas, que no hayan participado en la elaboracion e
implementacién del plan.

b) Se lleva a cabo al terminar la elaboracién del plan y antes de que se produzca su primera
activacion.

c) Establece su grado de efectividad.

d) Se hace una vez resuelta la primera activacion del plan.

Durante la prealerta:

a) Sellevan a cabo tareas de prevencion y proteccidon y de seguimiento del riesgo.

b) Se advierte a todos los equipos de emergencias para que estén preparados porque se puede
producir una activacion en cualquier momento.

c) Elsemaforo de riesgo, si lo hay para el riesgo, sera naranja.

d) No se realiza ninguna accién.

Las acciones necesarias para que el plan se mantenga operativo se denominan:
a) Implantacién del plan.

b) Evaluacion del plan.

c) Mantenimiento del plan.

d) Activacion del plan.

Los protocolos y organizacion mas adecuados para cada grupo, asi como sus necesidades en
cuanto a recursos humanos y materiales:

a) Serecogen en el inventario de medios y recursos.

b) Estdn planificados de forma detallada en el propio plan de emergencias.

c) Se deciden en cada situacién, segiin como se desarrolle el suceso.

d) Se concretan en el plan de actuacién de cada grupo.

Los ejercicios son utiles para:

a) Iniciar la formacion del personal, que posteriormente se completa con formacidn tedrica.
b) Verificar si el plan de actuacion del grupo esta bien planificado.

c) Valorar el conjunto de medidas planificadas.

d) Valorar la eficacia de la coordinacidn y la direccion del dispositivo.

La implantacion de un plan de emergencias sirve para:

a) Para ponerlo en funcionamiento tras su activacion.

b) Que todas las personas implicadas en su ejecucidn lo conozcan y para comprobar su eficacia.
c) Acoplar el plan en un plan de &mbito superior.

d) Declarar su validez mediante su publicacion en el boletin oficial correspondiente.

¢Cual es un riesgo previsible, por ejemplo, en una prueba de maratén?
a) Las lipotimias.



b) Las intoxicaciones etilicas.
c) Las crisis de angustia.
d) Las guemaduras.

42) ldentificar los riesgos personales asociados a un evento:
a) Esuna tarea rutinaria, ya que son los mismo en todos los eventos multitudinarios.
b) Solo es necesario para disefiar los impresos que el personal sanitario usara en el dispositivo
sanitario para reportar las asistencias.
c) Es necesario para planificar el dispositivo sanitario mas adecuado.
d) Esimposible hacerlo antes de que empiece el evento.

43) Se va a realizar un concierto en un campo de futbol:

a) Solo se podra hacer si en el plan de autoproteccién del estadio estd contemplada esta
actividad.

b) Se realiza un dispositivo de riesgos previsibles partiendo de cero, ya que la informacion
contenida en el plan de autoproteccion no tiene ninguna utilidad en este caso.

c) No es necesario planificar un dispositivo de riesgos previsibles porque ya habra un plan de
autoproteccion.

d) Se planificard un dispositivo de riesgos previsibles, que tendra en cuenta el plan de
autoproteccién del estadio.

44) Durante la planificacién operativa:
a) Eldispositivo se desarrolla siguiendo las pautas planificadas.
b) Se elabora el expediente 0 memoria del dispositivo.
c) Se disefian todos los aspectos practicos de la preparacién, ejecucién y desactivacion del
dispositivo.
d) Se organiza todo lo previsto en la fase de disefio y se dispone en los lugares que
corresponda.

45) En el disefio y ejecucion de los dispositivos de riesgos previsibles se deben considerar:
a) La previsidn, la jerarquia y la informacion.
b) La planificacidn, el presupuesto y la motivacion.
c) La previsidn, la coordinacion y la formacién.
d) La proteccidn, la planificacién y la practica.

46) ¢Cémo se denomina la estrategia de despliegue de medios y recursos para atender
acontecimientos colectivos planificados y garantizar la seguridad y la asistencia sanitaria?
a) Despliegue contra riesgos potenciales (DCRP).
b) Dispositivo de riesgos previsibles (DRP).
c) Dispositivo de recursos propios (DRP).
d) Despliegue de recursos de seguridad y asistencia (DRSA).

47) Si durante la planificacidon de un evento se identifica un riesgo improbable, pero que puede
causar dafios muy graves si se materializa:
a) Siesimprobable, no debera condicionar la planificacién del evento.
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b) Haria desaconsejable seguir adelante con el evento tal y como esta proyectado.

c) Sisodlo son dafios materiales, se puede seguir adelante con el evento; si hay riesgo de dafios
personales, se debe estudiar mejor el proyecto.

d) Se debe valorar si la comunidad tiene capacidad para gestionar los posibles dafios.

Los planes de autoproteccion:

a) Son dispositivos de riesgos previsibles.

b) Los elabora Proteccion Civil.

c) Los registran las comunidades auténomas.

d) Son obligatorios en cualquier evento multitudinario.

¢Qué son los riesgos NBQ?

a) Los riesgos naturales, bacterioldgicos y quimicos.

b) Los riesgos nucleares, bioldgicos y quimicos.

c) Los riesgos naturales basicos quimicos.

d) Los riesgos neuroldgicos, los bioldgicos y las quemaduras.

¢Cuales son, por orden, las tres fases de un DRP?
a) Disefo, ejecucién y desactivacion.

b) Ejecucion, activacidn y desactivacion.

c) Activacion, desactivacion y analisis.

d) Planificacién, disefio y ejecucién.

¢Cémo se denomina el lugar de asistencia sanitaria situado dentro del recinto de celebracién de
un acontecimiento multitudinario?

a) Unidad asistencial medicalizada.

b) Centro de coordinacion.

c) Puesto sanitario avanzado.

d) Centro médico interior.

¢A qué nos referimos al hablar del perfil humano de un evento?
a) Alacantidad de personas que asistiran.

b) Alos recursos humanos necesarios para el dispositivo.

c) Alas caracteristicas de la organizacion.

d) A las caracteristicas socioldgicas de los asistentes.

En un DRP, écon qué nombre se conoce el tiempo que se prevé que serd necesario para que una
persona que necesita asistencia sanitaria la reciba?

a) Tiempo de respuesta.

b) Tiempo de asistencia.

c) Tiempo de demora.

d) Demora de asistencia.

¢Cémo se establecen los indicativos de los diferentes componentes de un DRP?
a) Cada componente lo establece segln su propio criterio.
b) A partir del indicativo escogido para el dispositivo.
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c)
d)

Depende de cada comunidad auténoma.
Cada componente tiene un indicativo fijo que no se puede cambiar en funcién de un DRP.

¢Cémo se denomina la estructura organizativa del personal que participa en un DRP?

a)
b)
c)
d)

Organigrama personal.
Organigrama funcional.
Esquema funcional.
Estructura funcional.

¢El nivel de riesgo en un macrodispositivo es mayor que en un dispositivo menor?

a)
b)
c)
d)

Si, porque en el macrodispositivo interviene mucho personal y la coordinacion es dificil.
No, depende de los eventos.

No, suele ser mayor en los dispositivos menores.

Si, porque hay mucha mas gente y cualquier suceso se puede amplificar.

¢Qué es un plan de contingencia?

a)
b)

c)

d)

Un plan pensado para ejecutar el DRP en caso de no conseguir los recursos necesarios.

Un plan especial disefiado para responder a situaciones improbables pero no imposibles que
puedan presentarse y tener consecuencias graves.

Un plan que prevé la forma de realizar la contencidn de las masas ante un hecho grave e
imprevisible.

Un plan especial elaborado por si el plan ordinario no es aprobado.

¢Qué nombre reciben los eventos en los que las personas asistentes se desplazan?

a)
b)
c)
d)

Moviles.

Con desplazamiento.
Complejos.
Dinamicos.

59) No es un riesgo que se asocie a un overbooking:
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a)
b)
c)
d)

Aglomeraciones.

Embotellamientos que dificulten la circulacién de vehiculos prioritarios.
Desprendimientos.

Avalanchas.

Para responder al ¢ddnde? se va a realizar un evento durante la fase de recogida de informacidn:

a)
b)
c)

d)

No es un dato relevante, sélo lo es el tipo de evento de que se trata.

Solicitamos la poblacidn y el tipo de espacio en el que se desarrollard el evento.
Concretamos la ubicacidn geografica exacta, el espacio concreto y las condiciones de acceso
del evento.

Es suficiente con la direccién postal exacta del lugar.

¢Cémo se denomina la temporalizacion de todas las tareas y actuaciones de un dispositivo?

a)
b)

Cronograma.
Protocolo temporal.



c) Planificacién temporal.
d) Cronologia.
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El estudio de la hipdtesis mas peligrosa nos puede indicar la necesidad de elaborar:
a) Un plan de emergencias.

b) Un plan de autoproteccion.

¢) Un DRP reforzado.

d) Un plan de contingencia.
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¢Qué nombre recibe la cantidad de personas que se prevé que acudan a un evento?
a) Masa estimada.

b) Masa prevista.

c) Cantidad previsible.

d) Aforo total esperado.

64) La cobertura de una feria de productos de Navidad es de tipo:
a) Temporal.
b) Puntual.
c) Estacional.
d) Periddica.

65) éCémo se denomina el conjunto de normas que marcan de forma explicita y especifica los
procedimientos y actuaciones que se tienen que seguir?
a) Planificacién procedimental.
b) Protocolos.
c¢) Normativa.
d) Documentacion normativa.

66) ¢Cémo se denomina la suposicién de algo posible o imposible para sacar de ello una
consecuencia?
a) Prevision.
b) Ecuacion posible/imposible.
¢) Supuesto consecutorio.
d) Hipotesis.
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¢Qué afluencia de publico se espera en un dispositivo intermedio?
a) Entre 1.000 vy 5.000 personas.

b) Entre 5.000 y 30.000 personas.

c) Entre 100y 1.000 personas.

d) Mas de 30.000 personas.

68) El centro de coordinacién de un DRP:

a) Esel punto en el que se reciben las érdenes y se transmiten a las distintas unidades.
b) Es el lugar desde el cual se coordina todo el dispositivo.

c) Es el punto principal de asistencia sanitaria.

d) Esellugar desde el cual se coordina la actividad policial.

~—~



69) ¢éEn qué documento tienen que figurar los centros hospitalarios que tienen que acoger las
personas trasladadas y la manera de alertarlos de un traslado en curso?
a) Enlaguia de centros hospitalarios.
b) En los protocolos de evacuacion.
c) En el documento de traslados y alertas.
d) Enlaguia de acogiday alertas.
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¢Qué tipo de vehiculos son los VIR?
a) De inspeccidn rutinaria.

b) De intendenciay recursos.

c) De implicacion rapida.

d) De intervencién rapida.

71) éCudndo se da la orden de desactivacién de un dispositivo?
a) Eldiasiguiente de la finalizacion del acontecimiento.
b) Una vez finalizado el acto, desalojado el aforo y descartada la posibilidad de vandalismo.
c) Justo al finalizar los actos previstos en el acontecimiento.
d) A criterio del coordinador o coordinadora del dispositivo.

72) La orden de activacion:
a) Lada cada jefe de equipo.
b) Ladala persona con el cargo mas alto que esté en el centro coordinador en ese momento.
c) No se da de manera formal: la activacion se produce cuando es la hora planificada.
d) Lada el director o la directora del dispositivo.

73) éCudnto suelen durar los turnos de los equipos humanos en los macrodispositivos de mas de 12
horas de duracion?
a) 8horas.
b) 4 horas.
c) 12 horas.
d) 24 horas.

74) Los accesos al PSA y a los puestos secundarios si los hay, asi como las rutas de evacuacion:
a) Los establece la policia.
b) Son lo que habra previsto la organizacién del evento.
c) Se determinan en la fase de disefio y luego ya no se pueden modificar.
d) Se deben inspeccionar antes de que se comience el montaje del dispositivo.

75) Tras la activacion, el centro coordinador responde por emisora abierta y seguidamente:
a) Los coordinadores de los distintos cuerpos y organizaciones implicados confirman la
recepcidn del mensaje.
b) Todas las unidades confirman su operatividad, también por emisora abierta.
c) Las distintas unidades se desplazan hacia el lugar que tengan asignado.
d) Todas las unidades empiezan a trabajar.

76) éEn alguna circunstancia se puede plantear una desactivacién parcial del dispositivo?



a) No, en ninguna circunstancia.

b) Si, cuando se alarga mas del previsto y no hay mas personal disponible.

c) Si, cuando ha finalizado un acontecimiento pero muchas personas se quedan en el lugar por
mas tiempo.

d) Si, cuando el acontecimiento ha registrado menos aforo del previsto.

77

~

¢Cual tiene que ser la Ultima fase de un dispositivo?

a) La desactivacion.

b) La elaboracion de la memoria.

c) Elregreso a las bases respectivas de todas las unidades.
d) El briefing.

78) éQuién se encarga de dirigir y supervisar la llegada de los materiales al lugar del acontecimiento
y su ubicacion?
a) Proteccidn Civil.
b) La direccion del DRP.
c) El personal sanitario.
d) La organizacién del acontecimiento.
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Para que, al finalizar un DRP, se puedan obtener facilmente datos como cudntas altas in situ se

han dado o qué lesiones han sido las mas frecuentes:

a) Serecurre a la memoria del dispositivo.

b) Es necesario haberlo previsto en la fase de disefio.

c) Esnecesario que los datos que se necesitaran se comuniquen a los equipos en el momento
de la activacion del dispositivo.

d) Se debe preguntar a cada equipo, por si lo tienen anotado.
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¢Cual es el primer equipo que tiene que ponerse en funcionamiento para llevar a cabo la
preparacion de un dispositivo?

a) Setienen que poner en funcionamiento todos los equipos a la vez.

b) El equipo de direccidn.

c) Elequipo asistencial.

d) Elequipo logistico.



